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시뮬레이션 실습에서 간호학생의 객관적 응급간호 임상수행능력에 
영향 미치는 요인

최은희
영남이공대학교 간호대학

Factors Influencing Objective Emergency Nursing Performance of 
Nursing Students on Simulation Practice

Eun Hee Choi
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요  약  본 연구의 목적은 간호학생의 객관적 응급간호 임상수행능력에 영향 미치는 요인을 확인하기 위함이다. 영향 
변수로는 간호학생의 일반적 특성과 함께 시뮬레이션 관련 변수로 객관적·주관적 임상수행능력, 비판적 사고성향, 학습
성과 성취 정도, 시뮬레이션 만족도, 시뮬레이션 자신감과 시뮬레이션 몰입도가 포함되었다. 대상자는 Y대학의 간호학과
4학년 92명이었으며 대상자들은 시뮬레이션 실습 전 연구에 대한 전반적인 설명과 함께 연구참여에 대한 동의서를 작성
하였다. 일반적 특성과 시뮬레이션 관련 변수들은 학생들의 자가설문형태로 자료를 수집하였으며 객관적 임상수행능력
은 간호학생들이 시뮬레이션 상황에서 간호수행을 하는 동안 평가자가 수행평가표에 따라 평가하였다. 학습성과 성취는 
시뮬레이션 실습이 끝난 후 디브리핑 시간 동안 학생이 작성한 보고서를 평가자가 학습성과 평가도구를 이용하여 평가하
였다. 자료 분석은 SPSS/WIN 22.0 Program을 이용하여 실수, 백분율, 평균, 표준편차, X2-test, one-way ANOVA, 
Pearson correlation, progressive regression으로 분석하였다. 연구결과, 평가자에 의해 측정된 객관적 응급간호 임
상수행능력은 임상실습만족도와 부정적인 상관관계가 있었으며(r=-.31, p=.005) 간호학생이 평가한 주관적 응급간호 임
상수행능력과 긍정적인 상관관계가 있었다(r=.23, p=.036). 회귀분석 결과, 설명력은 12%로 나타나 시뮬레이션 상황에
서 응급간호 임상수행능력을 전반적으로 설명하기에는 다소 부족하였으므로 추후 연구에서는 응급간호 임상수행능력에 
영향을 미칠 수 있는 다른 요인에 대한 탐색이 요구된다.

Abstract  This study examined the factors affecting the emergency nursing performance of nursing 
students during a simulation. The variables related to the simulation were the objective and subjective
emergency nursing performance, critical thinking, program outcome, simulation satisfaction, simulation 
confidence, and simulation immersion. The participants were 92 senior students who provided informed
consent with an explanation about attending the study. The general characteristics and 
simulation-related data were obtained from the students before and after the simulation. An assessor 
evaluated the objective emergency nursing performance during the simulation and program outcome 
through a report reviewed after the simulation. Data analysis was performed using the number, 
percentage, mean, standard deviation, X2-test, one-way ANOVA, Pearson correlation, and progressive 
regression through the SPSS/WIN 22.0 program. Emergency nursing performance by the assessor was 
negatively associated with the satisfaction of clinical practice (r=-.31, p=.005) and positively related to 
the subjective clinical performance (r=.23, p=.036). The affecting rate was just 12%, which was low for
explaining the objective emergency nursing performance during the simulation. Further studies will be
needed to explore other factors affecting the emergency nursing performance. 
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1. 서론

1.1 연구 필요성
간호교육에서 시뮬레이션 실습은 간호학생의 다양한 

핵심역량을 사정하기 위한 방법으로 사용되고 있다
[1-3]. 특히, 임상수행능력은 임상간호현장에서 가장 기
본적인 역량으로 간호시뮬레이션 관련 중재연구에서 효
과가 있음을 많이 보고하고 있다[2-4]. 실제로 간호시뮬
레이션을 통한 임상수행능력의 측정은 평가자에 의한 객
관적 임상수행능력과 시뮬레이션 실습 후 학생들이 스스
로 평가한 주관적 임상수행능력이 있다. 그러나 주관적 
임상수행능력이 객관적 임상수행능력과 관계가 없음을 
제시한 연구나[5] 객관적 임상수행능력보다 주관적 임상
수행능력이 높게 측정됨을 보고한 연구도 있으므로[6] 객
관적 임상수행능력과 주관적 임상수행능력과의 관계 확
인도 필요하다.

간호교육에서 시뮬레이션을 통해 성취해야할 임상수
행능력은 임상현장에서 ‘할 수 있다’는 자신감을 향상시
키는 것이 최종 목적이 아니라 실제로 ‘간호수행을 잘 한
다’는 역량을 향상시키는 것을 의미한다. 즉, Kirkpatrick
의 평가단계에서 ‘반응영역’ 인 인지적 영역의 자신감이 
아니라 실제로 수행하는 ‘행동’ 영역의 객관적 임상수행
능력의 향상이 최종 목적이다[7]. 시뮬레이션 교육은 비
용과 교육자의 시간투자가 부담이 되는 방법이기 때문에 
관찰자에 의해 객관적으로 측정되는 임상수행능력을 효
율적으로 향상시키기 위한 역량향상에 대한 용이성을 고
려해 볼 필요가 있다. 그러므로 간호시뮬레이션을 통한 
간호학생의 객관적 임상수행능력의 효율적 향상을 위해
서는 시뮬레이션 관련 다양한 변수들이 임상수행능력에 
어떻게 영향을 미치는지를 확인할 필요가 있다. 

간호교육 부분의 시뮬레이션 실습 관련 임상수행능력
을 평가한 다양한 연구에서 비판적 사고성향[8], 시뮬레
이션 만족도[9], 시뮬레이션 자신감[10]과 시뮬레이션 몰
입 정도[11]를 같이 확인하면서 시뮬레이션 실습 효과를 
증명하였다. 이는 시뮬레이션 실습을 하는 동안, 시뮬레
이션 몰입이 잘되는 학생은 시뮬레이션 후의 만족도와 
자신감이 올라갈 뿐 만 아니라 임상수행능력도 같이 높
아질 수도 있음을 의미한다. 특히, 비판적 사고성향은  간
호학생의 임상수행능력을 향상시킬 수 있으므로[12], 시
뮬레이션 실습 전의 비판적 사고성향을 확인하여 시뮬레
이션 실습을 하는 동안의 객관적 임상수행능력에 미치는 
영향을 확인할 필요가 있다. 또한 한국간호교육평가원에
서 2주기 인증평가부터 간호교육기관을 인증할 때 교육

과정 영역에서 중요하게 고려하는 것이 학습성과에 근거
한 교육과정 운영이었다[13]. 이에 시뮬레이션 실습을 통
한 객관적 임상수행능력의 향상과 학습성과 성취와의 관
계를 확인하는 것도 시뮬레이션 교육의 효과를 확인하는
데 있어 중요한 부분이라 할 수 있다.

시뮬레이션 실습은 현장에서 쉽게 경험하지는 못하지
만 꼭 알아야하는 환자 안전과 관련된 고위험 임상수행
능력을 향상시키는데 적합하다[5]. 선행연구에서 간호시
뮬레이션을 적용한 연구로 제시되는 상황이 심폐소생술
을 포함한 응급상황에 대한 간호학생의 임상수행능력 향
상에 대한 효과검증이 많은 것도[14-16] 이와 관련이 있
다. 응급상황에 대한 간호는 간호사로서는 꼭 알아야 하
지만 임상현장에서 간호학생으로서 직접 환자에게 접근
하기는 힘들기 때문이다. 

현재까지 간호학생의 임상수행능력에 영향 미치는 요
인을 파악했던 연구는 간호학생들이 자가설문 형태로 평
가한 주관적인 임상수행능력이 대부분이었으며[16-17], 
구체적 상황에서의 객관적 임상수행능력에 대한 영향요
인을 파악한 것은 거의 없는 실정이다. 이에 본 연구에서
는 선행연구에서 간호학생을 교육하는 시나리오로 많이 
적용한 응급간호 상황에서 객관적 임상수행능력에 미치
는 영향요인을 파악하여 효율적인 응급상황 시뮬레이션 
실습을 위한 기본적 기틀을 마련하고자 하였다.  

1.2 연구 목적
본 연구의 목적은 간호학생을 대상으로 시뮬레이션 실

습 동안의 객관적 임상수행능력에 미치는 영향요인을 파
악하기 위함이며 구체적으로는 다음과 같다. 

1) 일반적 특성과 시뮬레이션 관련변수의 정도를 파악
한다. 

2) 일반적 특성에 따른 객관적 임상수행능력을 파악한다. 
3) 객관적 임상수행능력과 시뮬레이션 관련변수들 간

의 상관관계를 확인한다. 
4) 객관적 임상수행능력에 미치는 영향요인을 파악한다. 

1.3 윤리적 고려
본 연구는 Y대학교 생명윤리위원회의 승인(IRB No. 

YNC IRB/201811-01)을 받아 진행되었다. 정규 교육과
정에 참여한 학생들 중 연구에 자발적 참여에 대한 동의
를 한 대상자만을 대상으로 하였으며, 대상자가 원할 경
우 언제든지 연구 참여를 중단할 수 있도록 하였다. 
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2. 연구방법

2.1 연구 설계
본 연구는 대상자의 일반적 특성과 시뮬레이션 관련변

수인 비판적사고, 프로그램 학습성과, 주관적 응급간호 
임상수행능력, 시뮬레이션 만족도, 시뮬레이션 자신감, 
시뮬레이션 몰입 정도를 확인한 후 객관적 응급간호 임
상수행능력에 미치는 요인을 확인하기 위한 서술적 조사
연구이다.

2.2 연구 대상자
본 연구의 대상자는 Y대학교 4년제 간호학과 4학년에 

재학 중이면서 연구에 참여하기를 승낙한 92명이었다. 
표본수는 G*power 3.1 program을 이용하여[18] 회귀
분석을 할 때 유의수준(α)=.05, 검정력(1-β)=.95, 요인변
수(number of predictors)=14로 했을 때 90명으로 산
출되었다. 본 연구대상자의 92명은 이를 충족하였으며 
탈락자는 없었다. 

2.3 응급간호 시나리오
본 연구의 응급간호시나리오 환경은 간호학과 4학년 

학생들이 임상실습을 진행하고 있는 중환자실이며, 환자
의 의식상태가 혼돈에서부터 무의식까지로 시간에 따라 
변화하는 것으로 구성되어 있다. 환자가 의식이 있을 때
의 주호소는 호흡곤란으로 불편함을 호소하다가 환자의
식이 무의식으로 변하면서 심전도 등의 변화가 동반된다. 
간호학생들은 환자사정 및 SBAR (situation, background, 
assessment, recommendation) 의사소통과 함께 제세
동 처치 등과 에피네피린 등의 약물처치를 수행하도록 
구성되어 있다.

2.4 연구 도구
2.4.1 응급간호 임상수행능력
연구자가 응급간호에 대한 수행능력을 파악하기 위해 

개발하였으며 간호학과 교수 4인과 상급병원의 임상경력 
10년 이상 간호사 1명으로 구성된 전문가 집단이 내용타
당도 검증을 하였다. 내용타당도 지수(Content Validity 
Index, CVI)가 .8 이상인 문항을 선택하여 개발하였으며
[19], 응급간호 임상수행능력은 관찰자가 평가하는 객관
적 임상수행능력과 간호학생이 자가 평가하는 주관적 임
상수행능력으로 분류된다. 객관적 응급간호 임상수행능
력과 주관적 응급간호 임상수행능력 측정도구의 문항의 

내용은 동일하며, 22문항 중 3개 문항은 2점 문항으로 
구성되어 총점은 25점 만점으로 되어 있다. 각 문항에 해
당되는 행위를 수행을 했으면 1점을, 미수행이면 0점을 
부여하도록 되어 있다. 3개의 문항은 사정하는 부분으로 
부분점수로 1점을 부여할 수 있도록 구성되어 있다. 점수
가 높을수록 임상수행능력이 높다는 것을 의미하며 평가
자가 측정한 객관적 응급간호 임상수행능력 도구의 신뢰
도는 Cronbach’s α=.89이었으며 간호학생이 측정한 주
관적 응급간호 임상수행능력은 .73이었다. 

2.4.2 비판적 사고성향
Kwon 등[20]이 개발한 것으로 간호학생이 자가 평가

하도록 되어있다. 총 35문항의 도구로 4점 Likert 척도
로 되어있으며 평균점수가 높을수록 비판적 사고성향이 
높은 것을 의미한다. 개발당시 신뢰도는 Cronbach’s α
=.89이었으며, 본 연구에서는 .94이었다. 

2.4.3 학습성과
Lee [21]가 간호학생을 대상으로 평가자가 평가하도

록 개발하였다. 통합적 간호술 4문항과 비판적 사고 5문
항의 총 9문항으로 구성되어 있으며, 3점 Likert 척도로 
되어있다. 본 연구에서는 간호학생이 시뮬레이션 실습에
서 시나리오 운영에 참여한 후 기록한 보고서를 평가자
가 평가한 점수이며, 총점이 높을수록 학습성과를 잘 성
취한 것을 의미한다. 개발당시 신뢰도는 Cronbach’s α
=.89이었으며, 본 연구에서는 .94이었다

2.4.4 시뮬레이션 만족도
National League for Nursing에서 개발하고[22], 

Yoo [23]가 수정한 도구로 간호학생이 자가 평가하도록 
개발하였다. 총 5문항의 도구로 5점 Likert 척도로 되어 
있으며 평균점수가 높을수록 시뮬레이션 만족도가 높음
을 의미한다. Yoo [23]의 연구에서는 Chronbach’s α
=.89이었으며, 본 연구에서는 .90이었다.

2.4.5 시뮬레이션 자신감
National League for Nursing에서 개발하고[22], 

Yoo [23]가 수정한 도구로 간호학생이 자가 평가하도록 
개발하였다. 총 8문항의 도구로 5점 Likert 척도로 되어 
있으며 평균점수가 높을수록 시뮬레이션 자신감이 높다
는 것을 의미한다. Yoo [23] 도구에서는 Chronbach’s 
α=.72이었으며, 본 연구에서는 .82이었다.
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2.4.6 시뮬레이션 학습몰입
Martin과 Jackson [24]의 핵심몰입척도를 Jeong과 

Jeong [25]이 수정한 도구로 간호학생이 자가 평가하도
록 개발하였다. 총 10문항의 5점 Likert 척도로 되어 있
으며 평균점수가 높을수록 시뮬레이션 학습몰입이 좋다
는 것을 의미한다. 개발당시 신뢰도 Cronbach’s α=.93
이었으며, 본 연구에서는 .88이었다.

2.5 자료 수집
자료 수집은 응급간호 시뮬레이션 실습 전과 후에 진

행하였으며 기간은 2019년 2월 21일부터 2019년 4월 3
일이었다. 

2.6 자료 분석
수집된 자료는 SPSS/WIN 22.0 프로그램을 이용하여 

분석하였다. 
· 대상자의 일반적 특성과 시뮬레이션 실습 관련 종속

변수는 실수, 백분율, 평균, 표준편차로 분석하였다. 
· 대상자의 일반적 특성에 따른 객관적 임상수행능력

은 X2-test와 one way ANOVA로 분석하였다. 
· 응급간호 임상수행능력과 시뮬레이션 관련 변수들과

의 상관관계는 Pearson correlation coefficient
로 분석하였다. 

· 응급간호 임상수행능력에 영향 요인은 Progressive 
regression을 이용하였다. 

3. 연구결과

3.1 대상자의 일반적 특성
대상자의 일반적 특성은 Table 1과 같다. 평균 연령

은 24.2세이었으며 종교는 81.5%가 없다고 하였다. 간호
학에 대한 만족과 대인관계는 나쁘다고 하는 대상자가 
없어 모두 ‘중’ 이상으로 나타났다. 성적은 4.5점 만점에 
3.5점 이상이 전체의 53.9%이었으며 임상실습에 대한 
만족은 ‘중’ 이상이 94.6%이었으며 대처능력은 92.4%가 
‘중’ 이상이었다. 

Characteristics N(%) or M±SD
Age 24.2±3.1

Gender
Male 11(12.0)

Female 81(88.0)

Religion
Yes 17(18.5)
No 75(81.5)

Satisfaction for
nursing

Good 37(41.6)
Moderate 52(58.4)

Interpersonal relation
Good 43(47.3)

Moderate 48(52.7)

Grade of last semester

4<  6( 6.7)
3.5-3.9 42(47.2)

3.0-3.4 35(39.3)
<2.9  6( 6.7)

Satisfaction for
clinical practice 

Good 21(22.8)
Moderate 66(71.8)

Bad  5( 5.4)

Coping ability

Good 49(53.3)

Moderate 36(39.1)
Bad  7( 7.6)

* missing data was excluded

Table 1. General characteristics of subjects
(N=92)

시뮬레이션 관련 종속변수 현황은 Table 2와 같다.  
관찰자에 의해 평가된 객관적 임상수행능력이 간호학생
이 평가한 주관적 임상수행능력보다 낮게 나타났다. 비판
적 사고는 4점 만점에 2.1±0.4점, 시뮬레이션 만족, 시
뮬레이션 자신감과 시뮬레이션 몰입은 5점 만점에 각각 
4.0±0.7점, 3.8±0.5점, 3.8±0.5점 이었다.

Variables Range M±SD

Objective nursing performance 0-25 15.5±4.7

Subjective nursing performance 0-25 19.9±4.9

Critical thinking 1-4  2.1±0.4

Program outcome 0-18 11.4±3.9

 Simulation satisfaction 1-5  4.0±0.7

Simulation confidence 1-5  3.8±0.5

Simulation immersion 1-5  3.8±0.5

Table 2. Simulation related variables
(N=92)
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일반적 특성에 따른 객관적 임상수행능력은 Table 3
과 같다. 일반적 특성 중 임상실습 만족도에 따라서만 객
관적 임상수행능력이 유의한 차이가 있었다(F=4.18, 
p=.019). 

Characteristics M±SD t or F(p)

Age 24< 16.4±2.2 1.03(.304)≤24 15.2±5.3

Gender Male 17.3±1.7 1.28(.204)Female 15.3±5.0

Religion Yes 15.3±3.7 0.03(.979)No 15.5±5.0
Satisfaction for
nursing

Good 16.5±4.7 1.82(.072)Moderate 14.6±4.7

Interpersonal relation Good 14.9±4.5 -1.14(.260)Moderate 16.1±5.0

Grade of last
semester

4< 15.2±5.3

0.22(.883)3.5-3.9 15.9±4.4
3.0-3.4 15.1±5.3

<2.9 16.2±3.8

Satisfaction for
clinical practice 

Good 17.9±4.5
4.18(.019)Moderate 15.0±4.6

Bad 12.0±4.5

Coping ability
Good 16.3±4.1

1.92(.153)Moderate 14.1±5.4
Bad 16.2±5.3

Table 3. Objective nursing performance according 
to general characteristics

                                 (N=92)

시뮬레이션 관련 종속변수 중 객관적 임상수행능력과 
유의한 상관관계가 있는 것은 Table 4와 같다. 관찰자에 
의한 객관적 임상수행능력은 주관적 임상수행능력과 
r=.23, p=.036의 정적 상관관계가 있었다.

Variables a b c d e f g
Objective 
nursing 

performancea)
1

Subjective 
nursing 

performanceb)

.23
(.036) 1

Critical 
thinkingc)

.19
(.119)

-.06
(.621) 1

Program 
outcomed)

-.17
(.140)

.07
(.512)

-.06
(.617) 1

Simulation 
satisfactione)

.14
(.214)

-.04
(.728)

.34
(.002)

.13
(.254) 1

Simulation 
confidencef)

.18
(.112)

.12
(.252)

.44
(<.001)

.11
(.311)

.56
(<.001) 1

Simulation 
immersiong)

.20
(.070)

.22
(.039)

.30
(.006)

.10
(.364)

.40
(<.001)

.52
(<.001) 1

Table 4. Correlating among simulation related variables
(N=92)

객관적 임상수행능력 관련변수의 영향력은 Table 5
와 같다. 관찰자에 의한 객관적 임상수행능력에 영향변수
는 임상실습만족과 주관적 임상수행능력이었으며 영향력
은 12%이었다. 

B SE β t p Adj 
R2 F p

Constant 16.27 2.88 5.66 <.001

.12 6.58 .002

Satisfaction for 
clinical practice -2.83 0.99 -0.30-2.86 .005

Subjective 
nursing 

performance
0.22 0.10 0.22 2.08 .040

Table 5. Factors influencing clinical performance
(N=92)

4. 논의

본 연구는 문헌고찰을 통해 도출된 시뮬레이션 관련변
수와 일반적 특성이 시뮬레이션 실습의 객관적 임상수행
능력에 미치는 영향을 확인하고자 시행되었다.

본 연구대상자의 평균연령은 24.2세로 4학년 간호학
생을 대상으로 한  2013년에 결과를 발표한 Lee 등[26]
의 23.5세보다 높았다. 이는 간호학과에 대졸자 등의 입
학생의 비율이 높아져 입학생의 평균연령이 증가했을 수
도 있음을 유추할 수 있다. 또한 88.0%가 여성으로 나타
났는데, 이 결과는 2017년에 발표한 Park과 Kim [27]
의 91.8%보다 여학생의 비율이 낮아진 것으로 간호학과
에 남자간호학생의 비율이 증가하고 있음을 나타낸 결과
라 사료된다. 종교는 없다고 응답한 대상자가 전체의 
81%로 Lee [28]의 15.1%와는 많은 차이가 있음을 알 
수 있었다. 간호학에 대한 만족도와 대인관계는 나쁘다고 
응답한 대상자가 없어 전반적으로 대상자의 간호학에 대
한 만족도와 대인관계가 좋음을 알 수 있었다. 임상실습
에 대한 만족도가 나쁘다고 한 응답자가 5.4%로 Seo 등 
[29]의 3.5%보다 높게 나타나 선행연구결과와 차이가 있
었다. 그러나 이러한 결과들이 본 연구대상자만의 일반적 
특성인지 또는 시간변화에 따른 간호학생들의 전반적 특
성 변화인지를 확인하기 위해서는 확대연구를 통한 비교
연구가 필요하다고 사료된다. 

객관적 임상수행능력과 상관관계가 있었던 변수는 주
관적 임상수행능력과 임상실습 만족도이었으며 본 연구
에서 영향변수로 고려되었던 대상자의 일반적 특성과 시
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뮬레이션 관련 변수 대부분은 서로 상관관계가 없는 것
으로 나타났다. 이는 간호시뮬레이션 중재연구의 결과로 
비판적 사고, 시뮬레이션 만족도, 시뮬레이션 자신감 및 
시뮬레이션 몰입도 등을 확인하고 있지만[10-12], 이러
한 변수들의 향상이 실제적인 객관적 임상수행능력 향상
을 의미하기는 어려움을 제시한다. 그러므로 시뮬레이션 
실습이 간호학생의 만족도나 자신감을 향상시켜, 단순히 
재미나 흥미증진을 위한 게임이 되지 않기 위해서는 시
뮬레이션 실습을 통한 객관적 임상수행능력의 향상을 확
인하는 것이 무엇보다 필요하다[5]. 주관적 임상수행능력
도 시뮬레이션 실습에서 중요한 평가가 될 수 있지만 주
관적 임상수행능력은 객관적 임상수행능력보다 높게 측
정되는 경향이 있어[6] 정확하게 간호학생의 역량을 파악
하기에는 미흡하다고 사료된다. 

또한 본 연구결과에서는 평가자에 의해 평가된 학습성
과 성취 결과도 대상자의 객관적 임상수행능력과 유의한 
차이가 없었다. 이는 본 연구에서의 학습성과 성취 확인
은 실제적인 시뮬레이션 상황에서 학습성과 성취를 확인
한 것이 아닌 간호학생이 간호시뮬레이션 실습에서 시나
리오를 경험하고 난 후 작성한 보고서를 기초로 통합적 
간호술과 간호과정에 대한 것을 Lee [21]의 평가도구에 
근거하여 평가자가 평가한 점수이었다. 그러므로 본 연구
에서 객관적 임상수행능력과 학습성과 성취와의 차이는 
평가자가 실제 관찰한 임상수행능력과 간호학생이 수행
보고서로 작성한 것을 평가한 것에 대한 차이를 의미할 
수도 있다. 즉, 보고서는 Kirkpatrick의 평가단계에서 
두 번째 단계인 ‘학습영역’에 포함되고 실제로 관찰한 객
관적 임상수행능력은 세 번째 단계인 ‘행동’ 영역에 포함
되기 때문이다[7]. 그러므로 추후 연구에서는 실제로 간
호학생들이 시뮬레이션 실습을 하는 것을 관찰하면서 학
습성과 성취를 확인하여 그 관계를 명확히 할 필요가 있다. 

실제로 시뮬레이션 실습 교육의 효과를 최대화하기 위
해서는 Kirkpatrick의 학습영역과 행동영역에서의 상호 
긍정적 변화를 통해 실제 임상에서의 간호학생들에 대한 
평가결과가 향상되는 것이다[5]. 그러므로 추후 연구에서
는 Kirkpatrick의 평가단계별 변수들의 상호관계를 명
확히 할 필요가 있다. 본 연구에서는 학습영역에 해당하
는 변수를 시뮬레이션 실습을 하고 난 후의 보고서 평가
를 통한 학습성과 성취수준으로 정의하고 영향력을 파악
하였으나 유의하지 않았다. 이후, 반복 연구에서는 객관
적 임상수행능력에 미치는 영향변수로 학습영역에 해당
하는 변수를 시뮬레이션 실습의 지식으로 정의하여 그 
영향력을 확인해 볼 필요도 있다고 사료된다. 또한 본 연

구에서 사용된 보고서 평가 도구와 객관적 임상수행능력
을 평가하기 위해 사용되었던 도구에 대한 타당도 검증
을 통하여 시뮬레이션 실습에서 학습능력과 행동능력에 
대한 관계규명을 명확히 할 필요도 있다.

5. 결론 및 제언

시뮬레이션 실습을 하는 동안, 간호학생의 객관적 임
상수행능력은 대상자인 간호학생의 주관적 임상수행능력
과 임상실습에 대한 만족도가 영향을 미치는 것으로 나
타났으나 그 영향력이 크지 않았다. 이는 객관적 임상수
행능력에 영향 미치는 다른 변수들이 있음을 알 수 있으
며 이를 확인하기 위한 확대연구가 필요함을 제시한다. 
특히, 객관적 임상수행능력의 타당도와 신뢰도를 향상시
키기 위해서는 도구마다 관찰자간 신뢰도를 검사할 필요
가 있다. 또한 반복연구를 통해 간호학생들의 객관적 임
상수행능력과 보고서 평가에 따른 학습성과 성취와의 관
계를 명확히 할 필요가 있다.
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